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цитов главной железы, в их структуре произошла заметная перегруппировка. В сравнении с кон-
трольной группой содержание главных клеток снизилось на 57,1% (kM-U 9,9; p<0,001), обкладоч-
ных – на 58,3% (kM-U 9,6; p<0,001), а количество побочных клеток повысилось на 78,6% (kM-U 
5,3; p=0,02). При этом общее количество клеток уменьшилось на 43,8% (kM-U 8,7; p<0,001). 
Таким образом, исследования показали, что снижение количества активных эпителиальных 
клеток главной железы СОЖ после СПВ происходило за счет повышения незрелых клеточных 
элементов. На протяжении года после СПВ перестройка железистого аппарата происходила, глав-
ным образом, за счет снижения обкладочных и главных клеток, что можно рассматривать как 
морфологический субстрат для снижения кислотообразующей функции желудка. Прослеживалась 
динамика к постепенному нарастанию атрофических изменений, вплоть до резко выраженного ат-
рофического гастрита. 
Выводы. 
1. В поздние сроки после СПВ снижение секреции соляной кислоты может быть следстви-
ем низких потенциальных секреторных возможностей функционально неполноценных незрелых 
обкладочных клеток. 
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Актуальность. Пентозофосфатный путь (ПФП) является фундаментальным путем внутри-
клеточного метаболизма, принимает участие в поддержании гомеостаза углерода и обеспечении 
клеток предшественниками для синтеза нуклеотидов и аминокислот. ПФП поставляет восстанов-
ленный кофермент никотинамидадениндинуклеотид фосфат (NADPH), который играет важную 
роль в анаболизме, в процессе размножения и старения клеток, необходим  в качестве окислитель-
но-восстановительного эквивалента в функционировании антиоксидантной системы клетки. ПФП 
метаболизма углеводов представляет совокупность последовательных ферментативных реакций, 
которые разделяют на две ветви – окислительную и неокислительную. Окислительный ПФП явля-
ется эволюционно более поздним, тем не менее, у большинства эукариот окислительный ПФП 
проявляет высокую активность, поставляет пентозофосфаты и 50 % общего количества восстанов-
ленного кофермента NADPH   [1-2]. 
Окислительный ПФП  является окислительно-декабоксили-рующей системой, функциони-
рование которой обеспечивают три фермента: глюкозо-6-фосфат-дегидрогеназа (Г-6-Ф-ДГ, КФ 
1.1.1.49), 6-фосфо-глюконолактоназа (6-ФГ-лактоназа, КФ 3.1.1.31) и 6-фосфоглюконат-
дегидрогеназа (6-ФГ-ДГ). В связи с выше изложенным особый интерес представляет  изучение 
дегидрогеназных реакций   ПФП в эндокринной системе.  
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Целью наших исследований являлось   разработка условий и определение активности   
глюкозо-6-фосфат-дегидрогеназы и 6-фосфоглюконат-дегидрогеназы в коре, мозговом веществе 
надпочечников и аденогипозе. 
Материал и методы. В качестве модели  использовали аденогипофиз и надпочечники бы-
ка, которые легко разделяются на кору и мозговой слой. Гомогенаты готовили в холодовой камере 
на 0,05 М трис-HCI буфере, охлажденном до 0-40С. Разведение гомогенатов и концентрацию суб-
стратов подбирали экспериментально, чтобы начальная скорость реакции была прямолинейной во 
времени. В качестве субстратов использовали глюкозо-6-фосфат (Г-6-Ф) и 6-фосфоглюконат (6-
ФГ) фирмы Reanal. Инкубационная смесь содержала 1,2 мл 0,05 М трис-НСI буфера; 15 мл  5 мМ 
Г-6-Ф или 6-ФГ и эквимолярной смеси Г-6-Ф и 6-ФГ; 0,1 мл  NADP+; 0,1 мл 0,2 М MgCl2 и 0,1 мл 
гомогената (1/100). Исследования проводили в динамике  от 1 минуты с удвоением до 16 минут 
инкубации в трех вариантах. В первом варианте в качестве субстрата использовали Г-6-Ф, во вто-
ром – 6-ФГ и в третьем – эквимолярную смесь Г-6-Ф и 6-ФГ. Инкубирование проводили в термо-
статированной камере при 370С. Ход дегидрогеназных реакций фиксировали на спектрофотометре 
по восстановлению  NADP и  рассчитывали  в мкмоль NADPH на мг белка. Эспериментальные 
данные обрабатывали математически разностным методом. 
Результаты исследований и их обсуждение. Динамика дегидрогеназных реакций пред-
ставлена в таблице. 
 
Таблица 1.  Динамика дегидрогеназных реакций ПФП  (мкмоль NADPH/ мг белка) 
Время, 
мин. С у б с т р а т ы 
 Г-6-Ф 6-ФГ Г-6-Ф  + 6-ФГ 
Кора надпочечников 
1 0,39±0,10 0,12±0,05 0,31±0,08 
2 0,75±0,20 0,19±0,07 0,64±0,16 
4 1,21±0,29 0,39±0,16 1,22±0,30 
8 1,69±0,36 0,52±0,16 1,71±0,37 
16 1,79±0,34 0,82±0,25 1,82±0,35 
Мозговое вещество надпочечников 
1 0,084±0,027 0,06±0,02 0,086±0,023 
2 0,15±0,05 0,10±0,03 0,14±0,04 
4 0,32±0,12 0,17±0,05 0,27±0,08 
8 0,59±0,21 0,26±0,09 0,57±0,18 
16 1,08±0,39 0,41±0,14 1,03±0,36 
Аденогипофиз 
1 0,062±0,017 0,041±0,013 0,65±0,025 
2 0,110±0,024 0,062±0,023 0,097±0,036 
4 0,235±0,058 0,103±0,036 0,215±0,077 
8 0,434±0,108 0,153±0,049 0,410±0,129 
16 0,840±0,185 0,235±0,058 0,706±0,20 
 
Анализ полученных данных свидетельствует, что в коре, мозговом слое надпочечников и 
аденогипофизе реакция восстановления NADP+  протекает  прямолинейно в течение 8 минут при 
использовании Г-6-Ф и смеси Г-6-Ф + 6-ФГ. Наиболее интенсивное восстановление NADP+ про-
исходит в коре надпочечников.  В мозговом слое надпочечников и аденогипофизе образование 
NADPH  протекает  менее интенсивно по сравнению с корой надпочечников. Следует отметить тот 
факт, что при использовании в качестве субстратов Г-6-Ф  и эквимолярной смеси Г-6-Ф + 6-ФГ 
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наблюдается одинаковое образование продукта (NADPH) в изучаемых  эндокринных железах.  
Полученные результаты исследований дегидрогеназной активности при использовании одного Г-
6-Ф и смеси Г-6-Ф + 6-ФГ  в эквимолярных  количествах в одинаковой мере характеризуют сум-
марную активность дегидрогеназ пентозофосфатного пути метаболизма углеводов. Это связано с 
тем, что после окисления Г-6-Ф  с участием Г-6-Ф-ДГ и восстановлением NADP до NADPH про-
исходит   образование 6-ФГ. 6-ФГ является неустойчивым соединением и может  спонтанно  под-
вергаться гидролизу. В организме эту реакцию катализирует 6-ФГ-лактоназа с образованием 6-ФГ. 
На следующем этапе 6-ФГ-ДГ (декарбоксилирующая) катализирует декарбоксилирование 6-ФГ с 
одновременным окислением гидроксильной группы при С-2 пятиуглеродного фрагмента, образо-
ванием рибулозо-5-фосфата (Р-5-Ф) и восстановлением NADP.  
Из приведенных экспериментальных данных и суммарного уравнения видно, что за счет 
одной молекулы Г-6-Ф, при наличии высокоактивной 6-ФГ-лактоназы,  образуется две молекулы  
NADPH, как  и при использовании эквимолярной смеси Г-6-Ф + 6-ФГ. Следовательно, используя 
Г-6-Ф, мы определяем в тканях суммарную активность Г-6-Ф-ДГ и 6-ФГ-ДГ. Активность Г-6-Ф-
ДГ можно рассчитать как разность между суммарной дегидрогеназной активностью и активно-
стью 6-ФГ-ДГ. Расчеты показывают, что в коре надпочечников активность  Г-6-Ф-ДГ примерно в 
полтора раза превышает активность 6-ФГ-ДГ, а мозговом веществе надпочечников и аденогипо-
физе наблюдается обратная зависимость. 
Выводы.  
1. Определение активности  дегидрогеназ ПФП в тканях, с  использованием  Г-6-Ф в каче-
стве субстрата,  характеризует суммарную активность Г-6-Ф-ДГ и 6-ФГ-ДГ. 
2. В коре надпочечников активность Г-6-Ф-ДГ в полтора раза превышает активность 6-ФГ-
ДГ. 
3.В мозговом слое надпочечников и аденогипофизе лимитирующим этапом  ПФП является 
Г-6-Ф-ДГ реакция. 
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Актуальность. Онтогенез является одним из сложных и в то же время еще не полностью 
изученных явлений в биологии развития. Многообразие факторов среды обитания, антропогенный 
пресс и целый ряд других общеизвестных агентов оказывают отрицательное влияние на организм. 
Познание морфологических и функциональных изменений, происходящих в организме, в постна-
тальном онтогенезе является актуальным направлением в биологии развития и служит научным 
обоснованием для прогнозирования различных форм патологий. Изучение возрастной морфологии 
иммунной системы позволяет выявить закономерности ее развития и формирования. 
Биологии и изучению вопросов гомеостаза у различных биологических видов посвящено 
множество работ [1,2], вместе с тем, в сравнительном аспекте, динамика морфометрических и ге-
матологических показателей в постнатальном онтогенезе представляет определенный интерес, 
особенно при изучении развития органов иммунной системы. 
Цель исследования. Изучить динамику развития органов иммунной системы и гематоло-
гические показатели в постнатальном онтогенезе. 
